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porém, se differença delle nitidamente. A comparação do
exame radiologico pela refeição opaca e a dupla insufflação
mostra a "extensão do tumor". A figura lacunar parecia
corresponder a tumor menor que nos indica a massa visivel
pelo pneumoperitones.
Verificação operatoria: tumor do volume do punho,
occupando a pequena curvatura".
Obs. X (serv. de Merklen) M. X ... Tumor nitidamente
perceptivel no hypochondrio esquerdo com ponto de inicio
indeterminado. O pneumoperitoneo mostra enorme baço
ovoide allongado cujo polo inferior se avisinha da
crista ilíaca. O fgado, ao contrario, é menor que normal-
mente.
Sociedade de Medicina
Sessão {le 21 de Abl'il de 1922.
Presideneia: Dl'. Annes Dias (vice-presidente).
Sacias pres:mtes: Plínio Gama, Nogüeira Flôres, U. de
Nonohay, José Ricaldone, Hugo Ribeiro, A. Galvão e L. Es-
cobar.
Pelo Dl'. vice-presidente é proposto para sacio corres-
pondente em Uruguayana o Dl'. Heraclito Coelho Leal.
O Dl'. Nogueira Flôres pede para ser inserido em acta um
voto de pezar pelo fal1ecimento do prof. Souza Lima, jubi-
lado da Faculdade do Rio e outro pelo fallecimento do dis-
tillcto gYl1ecologista Arnaldo Quintella. O Dl'. Annes Dias
pede para ser inserido tambem em acta um voto de pezar
pela morte do Dl'. Jorge Fayet.
O Dr. Hug'oRibeíro pede a palavra e communica um
caso de uma senhora de 47 annos de idade, de bôa saúde
appar~nte que já ha algum tempo vem soffrendo de ce-
phalalgia e dôres vagas pelo corpo, pelo que, em occasião
opportuna, consultando um medico no Rio de Janeiro, foi-
lhe receitado um regime dietetico especial. Foi acommet-
tida, quando já aqui, de vomitos, o que determinou a pro-
cura de novos conselhos medicos.
Ao exame. foi informado de que a paciente, de um mo-
mento para outro, começou a vêr duplo e que sobreveiu-
lhe uma crise nervosa terminada em chôro. Verificou
mais uma paralysia do motor ocular externo.
Havia na familia antecedentes de doenças nervosas, tendo
até uma prima da doente fallecido, apresentando diplopia.
Em conferencia com outro collega ficou :;tssentado O trata-
mento anti-syphílitico, si bem que o auetor tivesse levan-
tado a hypothese de l)aralysia llysterica.
Com novo exame encontrou paralysia dos rectos exter-
nos direito e esquerdo. Encetado o tratamento mercurial
pela manhã, foi avisado a tarde que todos os symptomas
haviam desapparecido o que julga confirmar a hypothese
de paralysia hysterica que havia levantado.
A proposito falam os Drs. Plínio e Nonohay.
O Dl'. Nolloha~r relata alguns casos de syphilis tratados
FeIo Trel)Ol~ que muito o tem enthusiasmado. Acha que
além de ser um treponemicida energico é um cicatrisante
mais poderoso do que o Neosalvarsan. Teve occasião de
observar um caso em que fizera o tratamento classico,
levando um mez a cnra posto que em outro caso similar
tratado pelo Trepol o mesmo resultado foi obtido em oito
dias. Em outros casos com perturbações oculares o re-
sultado tambem foi bastante satisfatorio.
Quanto aos accidentes só um dos casos apresentou esto-
rnatite que julga mais grave do que asmercuriaes.
O Dr.l'Huio refere Um caso de ec,zeJna (lo couro mtllel.
llHlo em que empregou a Ionase Anti Eczematosa de 01'-
landQ Rangel. Oito horas após a primeira lIlJ€cção (en-
xofre colloidal), sobreveiu uma urticaria generalisada
acompanhada de febre, vomitos, soluço e constricção re-
troesternal. Liga este accidente a um choque. colloido-
clasico, tendo-o combatido com atropiua. O doente con-
tinuou o tratamento, melhorando do eczema.
Sessão {le 28 (le Abril.
Presidencia: Dl'. Annes Dias (vice-presidente).
Socios presentes: Velho Py, Januario Bittencourt, Pe-
reira da Silva, Basil Sefton, Hugo Ribeiro, A. Galvão, Octa-
éilio Rosa, Alberto de Souza, José Ricaldone, Luiz Guedes
e Leollidas :mscobar.
O DI'. A. Galvão propõe para socio effectivo ô DI'. Feli-
cissimo Diffini.
O Dl'. Octacilio Uosa cOl11munica em caso de um moço
de 20 annos de idade, que apresentava dôres vesicaes, verda-
deiras colicas de bexiga e micções frequentes.
A anamnése foi sem importancia. O exame de urina
revelou alguns globulos vermelhos. Pelo exame cystos-
copicoencontrou edema da, região do trigono o que o levou
a fazer medicação apropriada. Após o doente ausentou-
se por um l11ez.
Nova crise, mais violenta, determinou novo exame cys-
toscopico pelo qual verificoU: edema bolhoso do orificio
ureteral direito.
Ficou pensando ou em um calculo ou em uma tuber-
culose renal.
Para esta ultima as pesquisas feitas foram negativas.
Outra cystoscopia, então feita, revelou uni calculo encra·
vado no orifício ureteraJ.
Para retirar este calculo, o que conseguiu, lançou mão
da injecção de oleo através de uma sonda ureter:;tl.
O Dl'. A. Galvã() relata um caso de um individuo de 34
annos com symptomas abdominaes, an\'.eriormente operado
de appendicite, e que falleceu em poucas horas antes que
pudesse formar um diagnostico preciso.
O Dl'. Annes Dias conta um caso de uma crise abdominal
va.gotonica em uma moça que ha mais de 24 horas vinha
apresentando angustia extraordinaria, manifestando-se
pela difficuldade de respirar, constricção precordial e dôr
nas V e VI vertebras dorsaes. A paciente apresentava tam-
bem crises sudoraes, pulso pequeno, 48 por minuto, extre-
midades frias, sem febre. Já tivera anteriormente crise
semelhante que. merecera o diagnostico de angina de peito.
Conhecedor do historico da família e em face destes sym-
ptomas vagotonicos não vacillou em fazer um prognostico
benigno, receitando belladona e adrenalina. Tudo cessou
dentro em pouco o que veiu demonstrar que se tratava de
uma crise solar typica com phenomenos anginoides.
O Dl'. Huedes com,municou um caso de confusão mental
eShll)idaem um rapaz de 35 anuos que um mez antes apre-
sentara um estado grippal. Após 10 ou 15 dias de me-
lhoras e como estas tivessem estacionado foi novamente
convidado a examinar o paciente, lembrando a pesquisa
dos· signaes reveladores de syphilis. A puncção lombar foi
feita dando o liquido reacção de Wassermann fortemente
positiva o que veio despertar a idéa de paralysia geral.
O Dl'. Octacilio Rosa communicou um caso de corpo
extrauho (tubo de drenagem) na cavidade pleural retirado
por meio de um tubo' de urethroscopio. O doente fôra ope-
rado de empyema pleural e em um dos curativos verificou-se
que o tubo desapparecera no interior da cavidade.
O Dl'. Annes lUas referiu nm caso de febre typJlOide
no qual o diagnostico clinico se impunha apezar de con~
traria-do pela reacção de Widal e hemocultura . Durante a

